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Although the polypropylene hollow fiber membrane with a thin silicone coating is used for an artificial lung, 

it does not completely inhibit plasma leakage. In this study, water leakage was reproduced using polyoxyethylene 

(10) octylphenyl ether (POE), a surfactant, to evaluate the anti-water permeability of the membrane and to 

investigate the POE adsorption characteristics on the membrane. It was found that the silicone coating made the 

rate of the adsorption of POE slow, which prolonged the leak time. Furthermore, the adsorption rate of POE 

increased as the temperature increased, indicating that the leak time may be shortened for patients with high fever. 
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１． 緒言 

肺機能の補助を目的に中空糸膜型人工肺が使用されて

いるが，長時間の使用に伴い，血漿成分のガス相への漏出

（血漿リーク）が生じ，膜のガス交換能が著しく低下する

ことがある．これを防ぐため，人工肺用中空糸多孔質膜に

耐血漿リーク性を担保する薄膜をコーティングした複合

膜が使用されている．しかし，複合膜を用いた場合でも，

長時間使用による血漿リークが報告されており，耐血漿リ

ーク性は十分とはいえない[1]．また近年，新型コロナウイ

ルス感染症で重篤な呼吸不全に陥った患者の呼吸機能の

補助装置として「体外式膜型人工肺  （Extracorporeal 

Membrane Oxygenation：ECMO）」の需要が増え[2]，発熱の

ある患者への適用例が急増した． 

本研究では，人工肺用多孔質ポリプロピレン（PP）膜に

シリコーンをコーティングした複合膜（以下 Si-PP 膜）に

ついて，耐水分リーク性を評価した．また，耐水分リーク

性と試験液温度の関係について検討した． 

 

２． 実験方法 

（１）試験液の調製 

界面活性剤であるポリオキシエチレン(10)オクチルフェ

ニルエーテル（POE）を，濃度 0.0200 vol%となるようにイ

オン交換水に加えて撹拌し，試験液とした． 

（２）水分リーク実験 

実験回路を Fig.1 に示す．ミニモジュールには，PP 中空

糸膜および気体通気度減少率 GP-Loss（後述）が 44.1, 73.6, 

92.7 %の Si-PP 中空糸膜を 6 cm×6 本使用した．37℃に加

温した試験液を，ローラーポンプを用いて流量 400 mL/min

で回路内に送液した．シリンジとクレンメを用いて回路内

の圧力を 500 mmHg に設定し，試験液がいずれかの中空糸

膜から漏出するまでの時間（リーク時間）を測定した． 

（３）POE 吸着実験 

ミニモジュールには，水分リーク実験と同様の膜を 10 

cm×40 本封入した．まず，ミニモジュールを取り付けず，

回路にのみ試験液を 400 mL/min で 4 時間送液し，回路部

分への POE の吸着を完了させた．新しい試験液に交換し

た後，回路にミニモジュールを取り付け，試験液の流量を

400 mL/min，回路内の圧力を 500 mmHg として吸着実験を

行った．実験中，紫外可視分光光度計で試験液の吸光度を

1 分間隔で測定し，吸着量を算出した． 

 

 

Fig.1 水分リーク実験回路 



３． 理論 

（１）血漿リーク 

人工肺に使用されている膜は疎水性であり，血液中の水

分がガス相へ漏出することを防いでいる．しかし，長時間

人工肺を使用し，血液中の血漿タンパク質が膜に吸着する

と，膜の疎水性が失われて血漿リークが生じる．本実験で

は試験液に界面活性剤（POE）の水溶液を用いることで，

水系で血液系と同様の水分リークを再現した． 

（２）気体通気度減少率（Gas Permeability Loss : GP-Loss） 

GP-Loss とは，シリコーンコーティング前後における中

空糸膜の気体透過性の減少率である．GP-Loss が大きいほ

ど気体透過性は低下するが，耐血漿リーク性は高くなる． 

 

４． 結果および考察 

（１）リーク実験 

GP-Loss とリーク時間の関係を Fig.2 に示す．GP-Loss 

73.6%までは緩やかなリーク時間の延長が見られ，92.7%で

リーク時間が著しく延長した．この結果より，膜の耐血漿

リーク性は GP-Loss，つまりシリコーンコーティングの程

度に対して閾値をもって増大することが示唆された． 

 

 

Fig.2 GP-Loss とリーク時間の関係（37℃） 

 

（２）POE 吸着実験 

中空糸膜への POE 吸着量の経時変化を Fig.3 に示す．飽

和吸着量は膜の GP-Loss によらず一定であった．吸着平衡

に達するまでの時間は，PP 膜で約 3 min，Si-PP 膜では GP-

Loss が小さい方から順に約 6 min，10 min，121 min であ

り，Fig.2 に示したリーク時間の方が吸着平衡に達するま

での時間よりも短いことがわかった．よって，リーク時間

に大きく影響するのは，飽和吸着量よりも吸着速度である

可能性が高い．また，GP-Loss 92.7%の膜への POE 吸着速

度は，他の膜と比べて，著しく遅いことがわかった．した

がって，Fig.2 において GP-Loss 73.6%と 92.7%の間で見ら

れた大幅なリーク時間の増大は，POE 吸着速度の低下に起

因するものと考えられる． 

PP 膜と GP-Loss 73.6%の Si-PP 膜における温度ごとの

POE 吸着量の経時変化を Fig.4 に示す．温度の上昇に伴っ

て POE の膜への吸着速度は増大し，その傾向はシリコー

ンコーティングの有無によらないことがわかる．この結果

は，温度の増加に伴いリーク時間が短縮される可能性を示

している．したがって，臨床においても，発熱のある患者

に人工肺を使用した場合，血漿リークが生じやすい可能性

が示唆された． 

 

 

Fig.3 中空糸膜への POE 吸着量の経時変化（37℃） 

 

 

Fig.4 温度毎の POE 吸着量の経時変化 

（左：PP 膜，右：GP-Loss 73.6%） 

 

５． 結言 

GP-Loss 73.6%と 92.7%の膜ではリーク時間が大きく異

なり，GP-Loss の増加に対して水分リーク耐性は閾値をも

って増大することがわかった．この水分リーク耐性の向上

は，膜への POE 吸着速度の大幅な低下に起因するものと

考えられる．また，試験液温度の上昇に伴って POE 吸着

速度が増大したことから，発熱のある患者に人工肺を使用

する際には，血漿リーク時間が短くなる可能性が示唆され

た． 
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